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BAB I 
PENCAHULUAN 
 
 
1.1. Latar Belatang 
Bangsa Indonesia merupakan bangsa yang sedang berkembang. Pembangunan 
dilaksanakan di segala bidang yang pada intinya untuk mencapai keadaan yang lebih 
baik. Salah satu sector pembangunan adalah di bidang kesehatan. 
Sejalan dengan meningkatnya kegiatan pembangunan kesehatan akan meningkat 
pula kebutuhan pelayanan kesehatan yang menggunakan berbagai peralatan sesuai 
dengan perkembangan ilmu dan tekhnologi kesehatan pada sarana pelayanan 
kesehatan pemerintah atau swasta. 1 
Oleh karena kesehatan menyentuh hampir seluruh aspek kehidupan masyarakat, 
untuk itu perlu dikaji secara mendalam sehingga dampak negative akibat suatu 
perencanaan kegiatan maupun pelaksanaan kegiatan pembangunan yang berdampak 
pada kesehatan masyarakat perlu dicegah atau ditekan didalam memberikan 
kemudahan dalam rangka menunjang peningkatan upaya kesehatan. 
Sejalan dengan meningkatnya pertmbuhan jumlah penduduk Indonesia maka 
kebutuhan pelayanan akan kesehatan akan meningkat pula. Di Jepara kebutuhan 
pelayanan kesehatan masyarakatnya meningkat siring dengan meningkatnya aktivitas 
masayarakat yang terkadang berdampak pada kesehatan. 
Sedangkan keberadaan masyarakat Jepara dalam membutuhkan pelayanan 
kesehatan cenderung menuju Rumah Sakit Umum Daerah yang berada di luar daerah 
Jepara yaitu daerah Kudus, dikarenakan dengan kondisi fisik bangunan yang ada 
sekarang tidak sebanding dengan kebutuhan dan kenyamanan yang diberikan kepada 
pengguna jasa pelayanan kesehatan. 3  
Untuk itu dalam usaha untuk meningkatkan pelayanan kesehatan guna 
mewujudkan derajadkesehatan masyarakat yang optimal melalui kemudahan dan 
kenyamanan dalam melayani kebutuhan kesehatan masyarakat Jepara khususnya, 
maka diperlukan adanya penataan dan penambahan fasilitas terhadap Rumah Sakit 
Umum Daerah RA. Kartini Jepara dalam rangka menunjang upaya kesehatan.  
 
1.2. Tujuan dan Sasaran Pembahasan 
Tujuan secara umum adalah mengidentifikasi permasalahan dan mengungkapkan 
pemecahan yang berkaitan dengan Rumah Sakit Umum Daerah RA. Kartini Jepara 
selanjutnya digunakan sebagai landasan dan titik tolak dalam merencanakan 
Redesain Rumah Sakit Umum Daerah RA. Kartini Jepara. 
Saasaran pembahasan LP3A ini adalah menyusun landasan perencanaan dan 
perancangan dalam merencanakan dan merancang suatu tempat khusus (pelayanan 
kesehatan) berupa massa banyak yang dapat memberikan kenyamanan kepada 
pengguna jasa pelayanan kesehatan disertai fasilitas-fasiltas pendukungnya. 
 
1.3. Lingkup Pembahasan 
Lingkup pembahasan di daerah Jepara sebagai tempat perencanaan Rumah Sakit 
Umum Daerah RA. KArtini Jepara. 
Perencanaan dititikberatkan pada permasalahan yang berkaitan dengan Rumah 
Sakit Umum Daerah RA. KArtini Jepara berhubungan dengan disiplin ilmu 
arsitektur, khususnya dalam pengendalian massa bangunan, hubungan antar 
bangunan, tata hijau, sirkulasi dan parker serta fasilitas-fasillitas pendukung lainnya 
yang menunjang. 
Lingkup perencanaan memperhatikan proyeksi waktu 10 tahun mendatang 
sehingga Rumah Sakit Umum Daerah RA. KArtini Jepara mampu memenuhi 
fungsinya dan untuk pengembangan di masa datang. 
 
1.4. Metoda Pembahasan 
Metoda pembahasan yang dilaksanakan adalah metoda deskripsi analisis yang 
dilakukan dengan mengumpulkan data-data survey kemudian menyeleksi data, 
membandingkan dan menganalisis data dengan literature serta wawancara. Dari 
analisis dapat diperoleh identifikasi masalah dan dapat disimpulkan permasalahan 
sebagai dasar pendekatan perancangan. 
 
 
 
Pengumpulan data dilakukan dengan cara berikut :  
- Studi literature dan referensi lainya yang diperoleh dari referensi berbagai tulisan, 
pedoman, aturan serta keijaksanaan-kebijaksanaan yang akan digunakan sebagai 
bahan acuan dalam proses perencanaan dan perancangan nantinya. 
- Wawancara yang dilakukan dengan para narasumber terkait. 
- Data fisik yang dilakukan dalam perencanaan seperti peraturan-
peraturan/standarisasi dan peta dari instansi terkait. 
- Observasi lapangan yang diperoleh dengan mengamati lokasi yang akan 
digunakan sebagai obyek perancangan. 
 
1.5. Sistematika Pembahasan 
Sistematika pembahasan dalam penyusunan LP3A ini berdasarkan pada urutan 
lingkup pembahasan yang lebih kecil mikro, dengan urutan sebagai berikut : 
 
BAB I.  PENDAHULUAN 
Membahas mengenai latar belakang permaslahan, tujuan dan sasaran 
pembahasan, lingkup pembahasan, metoda pembahasan, sistematika 
pembahasan dan pola pikir pembahasan. 
 
BAB II.  TINJAUAN PUSTAKA 
Membahas mengenai pengertian rumah sakit, Tipe Bangunan Rumah 
Sakit, Sirkulasi, Tinjauan Rumah Sakit tipe C, Persyaratan Teknis dan 
Persyaratan lain. 
 
BAB III. TINJAUAN UMUM RUMAH SAKIT UMUM DAERAH RA. KARTINI 
JEPARA 
Membahas mengenai tinjauan umum Jepara, berisi rencana pusat-pusat 
pengembangan daerah jepara, rencana struktur tata ruang kota Jepara, 
fasilitas pelayanan kesehatan, studi kasus RSUD RA. Kartini Jepara, studi 
Banding RSU Kodya Semarang, Analisis Komperatif RSUD RA. Kartini 
Jepara dengan RSU Kodya Semarang dan Kesimpulan. 
BAB IV.  BATASAN DAN ANGGAPAN 
Berisi kesimpulan batasan dan anggapan perencanaan RSUD RA. Kartini 
Jepara. 
 
BAB V. PENDEKATAN PROGRAM DASAR PERENCANAAN DAN 
PERANCANGAN 
Pendekatan perencanaan dan perancangan, tujuan perancangan, dasar 
perancangan, dasar pendekatan kulaitatif perancangan dan pendekatan 
kuantitatif 
BAB VI.  LANDASAN PROGRAM PERENCANAAN DAN PERANCANGAN 
Berisi landasan konseptual perencanaan dan perancangan, program ruang, 
pendekatan konsep desain. 
  
 
 
 
 
